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The Big Bang Theory 
y el síndrome de Asperger
Ramon Cererols
Es todo un fenómeno de masas. Desde su estreno en 2007, esta comedia de la CBS no ha dejado de 
ganar adeptos y se ha alzado al primer puesto de las ficciones más vistas en los Estados Unidos, con cer-
ca de 20 millones de espectadores en su octava temporada. Esta sitcom protagonizada por dos físicos 
del Instituto Tecnológico de California, en la que se hace referencia constante a principios y teorías físicas 
de lo más complejas, se ha ganado a pulso el éxito, gracias en buena parte a su protagonista. Sheldon 
Cooper, que reúne muchas de las características asociadas al síndrome de Asperger, le ha valido al actor 
Jim Parsons nada más y nada menos que cuatro premios Emmy.
En el camino del avance científico no es extraño 
encontrar casos en los que dos o más investiga-
dores realizan un mismo descubrimiento de for-
ma independiente y casi simultánea, en ocasio-
nes sin que ninguno de ellos tenga conocimiento 
de los trabajos de los otros. Entre los casos más 
conocidos destacan el de Charles Darwin y Al-
fred Russel Wallace (evolución biológica por se-
lección natural), el de Isaac Newton y Gottfried 
Wilhelm Leibniz (cálculo infinitesimal), o el de 
Eli sha Gray y Alexander Graham Bell (teléfono). 
Este hecho evidencia que cualquier salto impor-
tante en el progreso de la ciencia se debe no sólo 
a una mente lúcida y una gran dedicación, sino 
también a los pasos previos de muchas otras 
personas que crean un entorno cultural propicio 
para el desarrollo de nuevas ideas. Y es que in-
cluso una figura tan destacada como el propio 
Newton reconoció, citando al filósofo francés del 
siglo xii Bernardo de Chartres, que «si he logrado 
ver más lejos, ha sido porque he subido a hom-
bros de gigantes».
Uno de estos avances paralelos se produ-
jo en la primera mitad de la década de 1940 y 
sus protagonistas fueron el psiquiatra Leo Kan-
ner y el pediatra Hans Asperger. Aunque ambos 
compartieron su origen en lo que era entonces 
el Imperio Austrohúngaro (puesto que Asperger 
nació el año 1906 en Viena y Kanner en 1894 en 
Klekotow, ahora Klekotiv, un pueblo que poste-
riormente perteneció a Polonia y actualmente es 
de Ucrania), sus vidas les llevaron a destinos muy 
alejados uno de otro. A los 30 años de edad, 
Kanner emigró a los Estados Unidos y pocos 
años después le fue encargada la creación del 
primer servicio de psiquiatría infantil del mundo 
en el Hospital Johns Hopkins, de Baltimore. En-
tre los muchos niños1 que atendió allí le llamaron 
la atención unos que presentaban unas caracte-
rísticas comunes que diferían de cualquier otro 
trastorno identificado hasta aquel momento, y 
que habían sido considerados débiles mentales 
o esquizofrénicos. Todos ellos presentaban inca-
pacidad para relacionarse de forma normal con 
las personas, una preferencia por los objetos, 
un lenguaje sin propósito comunicativo, una ex-
celente memoria mecánica, una actuación mo-
nótona y repetitiva, un rechazo a las intrusiones 
exteriores o los ruidos fuertes o súbitos, y miedo 
al cambio.
1   En esta y futuras ocasiones debe entenderse que se trata de un masculino genérico, referido a niños y niñas. Sin 
embargo, el síndrome de Asperger es unas cinco veces más frecuente en varones que en hembras.
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Kanner decidió dar a este síndrome el nom-
bre de «autismo infantil precoz» (early infantile 
autism) porque su característica fundamental 
—patognomónica— es el aislamiento del niño 
en su propio mundo interior. El término «autis-
mo» lo tomó del psiquiatra suizo Eugen Bleuler, 
quien  lo había creado en 1911 para definir el 
comportamiento retraído, encerrado en sí mis-
mo, de los adultos esquizofrénicos. En 1943, 
Kanner presentó sus conclusiones, junto con 
la descripción detallada de 11 de los casos es-
tudiados, en el artículo Autistic disturbances of 
affective contact (Trastornos autistas del contac-
to afectivo), que se ha convertido en un clásico 
de la psicología clínica.
Mientras Kanner trataba y estudiaba a sus pa-
cientes en los Estados Unidos, Asperger hacía 
lo mismo en su Viena natal, en cuya universidad 
se doctoró en medicina y se especializó en pe-
diatría. En 1932 pasó a encargarse de la sección 
de educación especial en la clínica infantil uni-
versitaria, por cuya consulta pasaron centenares 
de niños. Durante la Segunda Guerra Mundial 
fue oficial médico y creó una escuela que resultó 
destruida en un bombardeo, en el que se per-
dieron gran parte de sus trabajos anteriores. En 
1944 obtuvo la cátedra de pediatría de la univer-
sidad de Viena, y 2 años después fue también 
nombrado director del hospital infantil de la mis-
ma universidad, puestos ambos que ocuparía 
hasta 1977.
Para su tesis de habilitación a la cátedra, As-
perger se centró en un síndrome que había ob-
servado en su consulta en la clínica y que le había 
llamado poderosamente la atención. A los niños 
que lo mostraban los describía como «los peque-
ños profesores», ya que eran grandes conoce-
dores de un tema en particular, del cual podían 
estar hablando durante largo tiempo. A pesar de 
ello, su continua y exclusiva concentración en el 
objeto que les atraía, y su desinterés por el con-
tacto con las otras personas, les dificultaba su 
integración en la sociedad y en el sistema edu-
cativo estándar. Aun así, Asperger consideraba 
que «en algunos casos, estos problemas se ven 
compensados por un elevado nivel de pensa-
miento original y experiencia, que a menudo pue-
den llevarles a conseguir éxitos excepcionales en 
la edad adulta», y se mostraba «convencido de 
que las personas autistas tienen su lugar en el 
organismo de la comunidad social».
Asperger presentó su trabajo en el artículo 
Die Autistischen Psychopathen im Kindesalter 
(Psicopatía autística en la infancia), publicado en 
Suiza en 1944, un año después del artículo de 
Kanner. Resulta curiosa la coincidencia en la de-
nominación de autismo («autismo infantil» en el 
caso de Kanner y «psicopatía autista» en el de 
Asperger), dado que hasta donde sabemos nin-
guno de ellos conocía los estudios del otro. Tam-
bién las características descritas eran semejan-
tes, si bien Asperger destacaba los aspectos po-
sitivos que presentaban aquellos niños, a los que 
protegió del programa Aktion T4, que pretendía 
la eliminación de la Lebensunwertes Leben («vida 
indigna de ser vivida», según el término utilizado 
en la retórica nazi).
Debido precisamente a las circunstancias 
geopolíticas de la época, los artículos de Kan-
ner y Asperger tuvieron una suerte dispar. Mien-
tras que el primero tuvo una rápida difusión, el 
de Asperger no fue conocido más allá de algu-
nos reducidos ámbitos de lengua alemana. Así, 
la denominación de «síndrome de Asperger» no 
aparece en inglés hasta 1970, con la traducción 
de un libro de Gerhard Bosch original de 1962 
(Infantile autism: a clinical and phenomenologi-
cal-anthropological investigation taking language 
as the guide). Pero el auténtico reconocimiento 
internacional llegaría en 1981, gracias a la psi-
quiatra británica Lorna Wing.
A raíz del nacimiento en 1956 de su hija Susie, 
que tenía autismo, Wing se centró en el estudio 
de este trastorno y en 1962 fundó la National 
Society for Autistic Children. Su marido, John 
Wing, también psiquiatra, descubrió un estudio 
de Hans Asperger de 1946 y lo tradujo para su 
mujer, quien se interesó por el síndrome, consi-
derándolo una subcategoría del autismo. Fruto 
de su investigación, en 1981 publicó el artículo 
Asperger syndrome: a clinical account, que en 
palabras de la propia Wing «abrió la caja de Pan-
dora» hasta el punto de que en las dos décadas 
siguientes se publicaron unos 900 artículos so-
bre ese trastorno que hasta entonces era prácti-
camente desconocido.
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¿Dos trastornos distintos?
En el mencionado artículo de Wing, esta autora 
ya destacaba las características comunes de los 
trastornos descritos por Kanner y Asperger, has-
ta el punto de afirmar que cabía preguntarse «si 
son variedades de una misma anormalidad sub-
yacente o, por el contrario, afecciones separa-
das». Diez años más tarde, en 1991, Wing toma 
claro partido por la primera opción y propone la 
existencia de un continuo desde el autismo de 
Kanner hasta el síndrome de Asperger, como 
prueban los casos clínicos en los que «un mismo 
individuo fue típicamente autista en sus primeros 
años, pero progresó y al llegar a la adolescencia 
mostró todas las características del síndrome de 
Asperger»2.
Actualmente se considera que este continuo 
—o espectro— es todavía más amplio, abarcan-
do en un extremo los casos más intensos de au-
tismo, en la zona media el Asperger y desde aquí 
una evolución gradual a la normalidad —o mejor 
llamada neurotipicidad—, en la que se encontra-
rían personas con ciertas características del es-
pectro en un grado lo bastante leve como para 
ser consideradas simples facetas de su perso-
nalidad. En este sentido, Wing considera que los 
rasgos autistas están presentes en una magnitud 
mayor o menor en todas las personas.
El reconocimiento oficial
Los criterios estándar para el diagnóstico de los 
trastornos mentales se establecen y actualizan 
en dos publicaciones: el DSM (Diagnostic and 
Statistical Manual of Mental Disorders, publica-
do por la American Psychiatric Association, ac-
tualmente en su versión DSM-5 del año 2013) 
y la ICD (International Statistical Classification of 
Diseases and Related Health Problems, mante-
nida por la Organización Mundial de la Salud, 
cuya última actualización, la ICD-10, es de 1992). 
Ambas suelen corresponderse en sus líneas ge-
nerales, aunque con ciertas diferencias. Así, por 
ejemplo, el trastorno de Asperger definido en el 
DSM-IV recibe el nombre de síndrome de Asper-
ger en la ICD-10.
El autismo —o como era llamado entonces, 
el «autismo infantil»— no fue considerado como 
una categoría específica hasta el año 1978, con 
la ICD-9, y el año 1980, con el DSM-III (35 y 37 
años después, respectivamente, del artículo ori-
ginal de Kanner). Hasta aquel momento era con-
siderado un subgrupo de la esquizofrenia. Ca-
torce años más tarde, las nuevas versiones de 
ambas clasificaciones dividieron el autismo en 
distintas categorías (ocho en la ICD-10 de 1992 
y cinco en el DSM-IV de 1994), una de las cuales 
era el síndrome (según la ICD) o trastorno (se-
gún el DSM) de Asperger, que de este modo ad-
quiría por primera vez un reconocimiento oficial, 
aproximadamente medio siglo después de la pu-
blicación del artículo original de Asperger. Este 
estatus se ha mantenido durante dos décadas, 
hasta que en mayo de 2013, y tras una intensa 
polémica, una nueva versión del DSM (DSM- 5) 
consolida el grupo del autismo en una única 
categoría, el trastorno del espectro autista, con 
tres niveles de gravedad en función del soporte 
requerido. Con esta decisión, el Asperger deja 
de tener identidad propia en el DSM, quedando 
subsumido dentro del trastorno del espectro au-
tista según el nivel correspondiente a cada caso. 
Ahora falta ver qué sucederá con la ICD-11, cuya 
publicación no está prevista hasta el año 2017.
Los criterios diagnósticos que figuran en el 
DSM-5 son cinco: A) déficits persistentes en 
la comunicación social y la interacción social; 
B) patrones restringidos y repetitivos de compor-
tamiento, intereses o actividades; C) los síntomas 
deben estar presentes en el periodo de desarro-
llo infantil; D) los síntomas causan deficiencias 
clínicamente significativas en el área social y ocu-
pacional, u otras importantes para el funciona-
miento actual; y E) estas alteraciones no se expli-
can mejor por una discapacidad intelectual o un 
retraso en el desarrollo global. Sin embargo, en 
2   The relationship between Asperger’s syndrome and Kanner’s autism, en el libro Autism and Asperger syndrome, 
editado por Uta Frith. En el mismo libro se incluye la primera traducción al inglés del artículo original de Asperger de 
1944, realizada por Uta Frith.
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la práctica totalidad de los casos estos síntomas 
van acompañados de otras variadas manifesta-
ciones que parecen indicar que el trastorno del 
espectro autista no está confinado a un módulo 
cognitivo, sino que es algo que se encuentra en 
la arquitectura general del cerebro.
Dada la amplia utilización del DSM para el 
diagnóstico psiquiátrico, el nuevo criterio del 
DSM-5 significa que las personas hasta enton-
ces diagnosticadas con trastorno de Asperger 
pasan a serlo ahora con determinado nivel del 
trastorno del espectro autista, o en algunos ca-
sos pierden todo diagnóstico. Algunas asocia-
ciones, familiares y afectados son contrarios a 
este cambio, tanto por la pérdida de especifici-
dad que conlleva y el temor a que ello signifique 
una disminución de las ayudas percibidas, como 
por las connotaciones negativas que tiene el tér-
mino «autismo» y la pérdida de una cierta aura 
que ha rodeado al Asperger.
El conocimiento cada vez más amplio del es-
pectro autista, y las mejoras en el diagnóstico, 
han hecho que el número de personas diagnos-
ticadas se haya incrementado progresivamente 
en las últimas décadas. Mientras que en 1974 
se estimaba una prevalencia de 1 por cada 2500 
(0,04%), el informe más reciente de los Centers 
for Disease Control and Prevention de los Esta-
dos Unidos eleva esta cantidad a 1 por cada 68 
(1,5%), unas 37 veces superior.3
El Asperger en la sociedad
Históricamente, los trastornos mentales han 
llevado asociado un estigma social que en los 
últimos tiempos va disminuyendo, aunque con 
gran lentitud. El Premio Nobel de Economía 
2002, Vernon L. Smith, una persona con Asper-
ger, lo expresa así: «Hemos abandonado mu-
chas de las barreras que tienen que ver con el 
color de la piel y diversas otras características, 
pero todavía no hay suficiente reconocimiento 
de las diversidades mentales. Y no es necesario 
que todos pensemos lo mismo para trabajar en 
común y vivir en un mundo productivo y satis-
factorio».4
La visión tradicional de los trastornos men-
tales es que estos forman parte integral de la 
persona, un totum revolutum que la inhabilitaría 
completamente; sin embargo, en la mayoría de 
los casos esto no es así. Muchas grandes figu-
ras de la historia, el arte o la ciencia, lo han sido 
a pesar de —y en ocasiones gracias a— sus 
problemas en alguna de las dimensiones de su 
mente. El trastorno del espectro autista es uno 
de los que con más frecuencia presenta dispa-
ridades importantes entre unos y otros aspectos 
de las capacidades mentales del individuo. Así, 
por ejemplo, puede darse el caso de que este 
sea incapaz de captar el doble sentido de una 
expresión, y en cambio pueda elaborar comple-
jas teorías científicas. O que no pueda recordar 
la cara de una persona, pero sí miles de cifras del 
número pi. En general, las personas con Asper-
ger se desenvuelven mejor en actividades lógicas 
y metódicas, y tienen dificultades con las ambi-
güedades de la vida social (interpretación de las 
ironías y dobles sentidos, intuición de las reglas 
sociales implícitas, no expresas). O, como lo re-
sume un padre de un niño con Asperger: «nues-
tro hijo aprende las habilidades sociales con la 
misma dificultad que la mayoría de las personas 
aprenden matemáticas, y aprende matemáticas 
con la facilidad con que la mayoría de las perso-
nas aprenden habilidades sociales».5
El reconocimiento progresivo de la compar-
timentalización de las capacidades mentales, 
que se ha manifestado por ejemplo en el interés 
por las «inteligencias múltiples» propuestas por 
Howard Gardner en 1983, ha generado en la so-
ciedad la curiosidad por el fenómeno del savan-
tismo, personas que combinan déficits en diver-
3   Community Report on Autism 2014, disponible en: http://www.cdc.gov/ncbddd/autism/states/comm_report_au 
tism_2014.pdf
4   Entrevista en la cadena de noticias CNBC, en febrero de 2005, disponible en: http://www.nbcnews.com/id/70307 
31/ns/business/t/mild-autismhas-selective-advantages/
5   De un artículo de Brian G. R. Hughes en el blog de la Asociación de Alumnos del Massachusetts Institute of Tech-
nology, disponible en: https://alum.mit.edu/news/WhatMatters/Archive/200308
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sas áreas cognitivas con una capacidad muy por 
encima de la normal en un campo específico. 
Esta curiosidad fue aprovechada y potenciada 
por la literatura y la cinematografía, que desta-
caron los aspectos extremos de sus personajes 
para dotarlos de un mayor atractivo cinemato-
gráfico, a costa de su alejamiento de la realidad 
más frecuente.
El primer hito destacado llegó en el año 1988 
con el estreno de la película Rain Man, ganadora 
de cuatro premios Óscar, en la que Dustin Hoff-
man interpreta a un autista savant. El personaje 
está inspirado parcialmente en Kim Peek, una 
persona con una memoria excepcional, que po-
día recordar el contenido de unos 8000 libros y 
una cantidad ingente de datos sobre los temas 
más diversos (desde que tenía 1 año y medio re-
cordaba todos los libros que le habían leído sus 
padres, y más adelante era capaz de leer y me-
morizar cada página en unos 10 segundos). En 
realidad Peek no era autista, sino que nació con 
diversos defectos cerebrales, principalmente una 
ausencia del cuerpo calloso (el haz de fibras ner-
viosas que conecta entre sí ambos hemisferios 
cerebrales).
En el año 2001, otra película también gana-
dora de cuatro premios Óscar, A Beautiful Mind 
(aquí titulada Una mente maravillosa), basada en 
el libro homónimo de 1998, narra la lucha con-
tra la esquizofrenia paranoide del matemático 
John F. Nash Jr., Premio Nobel de Economía en 
1994 por su trabajo sobre la teoría de los jue-
gos no cooperativos. En su vida real, Nash fue 
internado durante diversos periodos —de entre 
5 y 8 meses de duración cada uno— en clíni-
cas psiquiátricas. Aun así, en el tiempo entre in-
ternamientos consiguió desarrollar importantes 
investigaciones. De manera gradual Nash fue 
aprendiendo a rechazar intelectualmente sus 
delirios, hasta conseguir un nivel que él mismo 
consideró aceptable hacia los 55 años de edad. 
Sin embargo, lamentaba que esta recuperación 
de la normalidad le hacía perder una parte de lo 
que era. Así, en su autobiografía para la Funda-
ción Nobel, escribió: «Actualmente parece que 
vuelvo a pensar racionalmente en el estilo ca-
racterístico de los científicos. Sin embargo, ello 
no es un motivo de alegría completa, como lo 
es cuando alguien recupera la salud después de 
una dolencia física. Hay que tener en cuenta que 
la racionalidad del pensamiento impone a la per-
sona un límite en la concepción de su relación 
con el cosmos. Por ejemplo, un no zoroastrista 
podría pensar que Zoroastro no fue más que un 
loco que impulsó a millones de ingenuos segui-
dores a adoptar un culto de adoración ritual al 
fuego. Pero sin esta “locura” Zoroastro habría 
sido solamente otro de los millones o miles de 
millones de individuos humanos que han vivido y 
han sido olvidados».
En la sociedad actual, la repercusión mediá-
tica del cine es muy superior a la de la literatura. 
Por ello es digno de destacar el relativo éxito de la 
novela El curioso incidente del perro a mediano-
che, de Mark Haddon, publicada en el año 2003. 
El protagonista es Christopher Boone, un joven 
de 15 años que investiga la muerte del perro de 
su vecino. Boone tiene grandes conocimientos 
matemáticos, pero también dificultades de rela-
ción social. Aunque en la contraportada de las 
primeras ediciones del libro se concretaba que 
padecía síndrome de Asperger, el propio autor 
lamentó este hecho y confesó que conoce muy 
poco sobre el tema. Su intención no era, dice, 
hacer un libro sobre Asperger, sino «una nove-
la sobre la diferencia, sobre ser un marginado, 
sobre ver el mundo de un modo sorprendente 
y revelador».6 Entre los colectivos relacionados 
con el trastorno, el libro ha recibido críticas muy 
variadas, desde los que lo consideran una des-
cripción muy adecuada del Asperger hasta los 
que creen que ofrece una imagen falsa y estereo-
tipada. Es a partir de entonces cuando empiezan 
a aparecer, tanto en la cinematografía como en la 
literatura, obras que ya presentan protagonistas 
específicamente identificados con Asperger. Así, 
en el cine tenemos películas como Mozart And 
The Whale (2005), Adam (2009), Mary and Max 
(2009) o My Name is Khan (2010), y en literatura 
el éxito del curioso incidente quedó empeque-
6   Según publicó en su página web en julio de 2009: http://www.markhaddon.com/aspergers-and-autism
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ñecido frente al de la trilogía Millenium7 de Stieg 
Larsson, que ha vendido más de 70 millones 
de libros y también ha sido llevada al cine. Su 
coprotagonista, Lisbeth Salander, es una gran 
experta en informática con memoria eidética y 
dificultades sociales, unas características que el 
otro protagonista, el periodista Mikael Blomkvist, 
asocia al Asperger.
Y entraron las series
Durante el último cuarto de siglo, las series de 
televisión han pasado de ser un producto menor 
(un cine de segunda) a superar a las películas en 
el interés que provocan en el público. Evidente-
mente, para este cambio ha sido decisiva la cre-
ciente incorporación al mundo de la televisión de 
directores, guionistas y actores de calidad, pero 
también se debe a que las características de este 
medio se adaptan mejor al dinamismo y la co-
nectividad de la sociedad actual. Si a ello añadi-
mos que el avance de la cultura seriéfila coincide 
en el tiempo con el reconocimiento y la difusión 
pública del síndrome de Asperger, tendremos el 
terreno abonado para la aparición cada vez ma-
yor de series con personajes de características 
más o menos compatibles con el trastorno, o 
que adoptan ciertos rasgos de este.
En la vida real hay muchos casos de perso-
nas a las que es difícil diagnosticar con seguri-
dad, pues la frontera entre un trastorno leve y un 
carácter singular es muy difusa. Tal diagnóstico 
resulta mucho más difícil —generalmente impo-
sible— en la ficción, a excepción de aquellas po-
cas producciones en las que este punto está ex-
plícitamente indicado en el guión. Por ello resulta 
imposible hacer una lista exhaustiva de series 
con personajes Asperger. Los que presento en 
la Tabla 1 son los personajes de series recientes 
que mejor encajan en todo o en parte con la de-
finición del trastorno.
El tratamiento que se da al tema del Asperger 
en cada una de ellas es muy distinto, y en reali-
dad en muchas tal enfoque ni siquiera se plantea, 
7   Los hombres que no amaban a las mujeres (Män som hatar kvinnor, 2005), La chica que soñaba con una cerilla y un 
bidón de gasolina (Flickan som lekte med elden, 2006), y La reina en el palacio de las corrientes de aire (Luftslottet 
som sprängdes, 2007).
Tabla 1. Series recientes con personajes cuyas ca-
racterísticas están relacionadas con el síndrome de 
Asperger.
Serie Personaje
Alphas Gary Bell
Bones Bones
Boston Legal Jerry Espenson
Bron/Broen Saga Noren
Community Abed Nadir
Criminal Minds Spencer Reid
CSI Gil Grissom
Eureka Kevin Blake
Fringe Astrid (alternativa)
Glee Sugar Motta
Grey’s Anatomy Virginia Dixon
Hannibal Will Graham
House Adam
House Dr. Gregory House
Law and Order:  
Criminal Intent
Wally Stevens
Mr. Robot Elliot Anderson
Orange Is the New Black Crazy Eyes
Parenthood Max Braverman
ReGenesis Bob Melnikov
Rose Red Annie Wheaton
Sherlock Sherlock Holmes
Skins “JJ” Jones
Temple Grandin Temple Grandin
ya que lo único que se pretende no es presentar 
un personaje que se ajuste a cierto diagnóstico, 
sino uno que resulte interesante, o gracioso, o 
que provoque algún tipo de empatía o curiosidad 
en el espectador. Actualmente, el personaje de 
mayor popularidad y éxito de audiencia con ca-
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racterísticas del síndrome de Asperger es Shel-
don Cooper, el físico teórico de la serie The Big 
Bang Theory. En lo que sigue, realizaré un análi-
sis de este personaje junto a una muestra de los 
distintos enfoques adoptados en otras series de 
éxito a partir de varios personajes con los que 
comparar a Sheldon.
Sheldon Cooper y el Asperger
The Big Bang Theory es una comedia de situa-
ción que enfrenta las visiones opuestas de un 
grupo de amigos (Sheldon y Leonard, físicos; 
Howard, ingeniero espacial; y Raj, astrofísico) y 
sus parejas (Penny, camarera y más tarde agen-
te comercial; Amy, neurocientífica; y Bernadet-
te, microbióloga). La serie empezó a emitirse 
en 2007 y en el momento de escribir este tex-
to (febrero de 2015) se encuentra en la octava 
temporada, tras más de 170 episodios. Su figura 
central es Sheldon Cooper, un físico teórico del 
California Institute of Technology, con dos doc-
torados (el primero obtenido a los 16 años) y un 
máster, con un coeficiente intelectual de 187, y 
que a los 5  años de edad ya escribía artículos 
científicos en su cuaderno de notas. Tan gran 
intelecto científico contrasta con muchas otras 
características que popularmente se asocian al 
síndrome de Asperger.
Sheldon realiza cada una de sus acciones 
siempre de la misma manera, que suele ser pe-
culiar. Por ejemplo, siempre que llama a la puerta 
de Penny lo hace con la secuencia: tres golpes, 
«¡Penny!», tres golpes, «¡Penny!», tres golpes, 
«¡Penny!».
Sheldon no soporta los cambios, ni que al-
guien contravenga sus rutinas. Sigue rigurosa-
mente cada semana el mismo programa de co-
midas y actividades (según él, «el cambio nunca 
es bueno»). Se sienta siempre en el mismo lugar 
en el sofá (no es que sea su lugar favorito, simple-
mente es su lugar). Cuando en el primer episodio 
Penny se sienta en el sitio de Sheldon, este le re-
clama: «Penny, ahí es donde me siento yo». Pen-
ny le dice: «Pues siéntate a mi lado». «No, este es 
mi sitio». «¿Y qué diferencia hay?» Sheldon lo tie-
ne claro: «¿Que qué diferencia hay? En invierno, 
este asiento está suficientemente cerca del radia-
dor para poder mantenerse calentito, pero no tan 
cerca como para sudar. Y en verano, está justo 
por donde pasa una brisa creada por esas dos 
ventanas. Además, desde aquí se ve la televisión 
en un ángulo que no es ni directo, que dificultaría 
la conversación, ni muy abierto, que produciría 
una distorsión de paralaje. Podría continuar, pero 
creo que ya he justificado mis razones».
Sheldon interpreta literalmente lo que se le 
dice, sin captar el sentido subyacente en las pa-
labras de su interlocutor. Así, cuando de madru-
gada llama a la puerta de Penny y esta, molesta, 
le lanza: «¿Pero tú sabes qué hora es?», Sheldon 
le responde con toda naturalidad: «Claro que lo 
sé. Mi reloj está sincronizado con el reloj atómico 
de Boulder, en Colorado. Tiene una precisión de 
una décima de segundo».
Sheldon no entiende las reglas implícitas que 
mueven las relaciones sociales e intenta estudiar-
las mediante una lógica racional. En el episodio 
The Friendship Algorithm, el decimotercero de la 
segunda temporada, desea conseguir la amistad 
de un colega y acude a una librería en busca de 
un libro que enseñe cómo hacer amigos. El único 
que encuentra es para niños, sobre una cacatúa 
acabada de llegar al zoo. A partir de la informa-
ción obtenida, Sheldon dibuja el diagrama de flu-
jo de un «algoritmo de amistad», un algoritmo de-
tallado, lógico, completo y totalmente inservible 
en la vida real, ya que, como el mismo Sheldon 
reconoce, «hay partes de la experiencia humana 
que se me escapan».
La sinceridad es considerada un valor apre-
ciado en la sociedad. Enseñamos a nuestros 
hijos que deben decir siempre la verdad. Sin 
embargo, los niños pronto aprenden de mane-
ra intuitiva que ello no siempre es conveniente. 
¿Todos los niños? No. Sheldon no. Él es sincero, 
rudamente y brutalmente sincero. Cuando Leo-
nard, preocupado por su relación con Penny, le 
comenta: «Penny cree que soy demasiado listo 
para ella. ¡Qué ridiculez!», Sheldon no tiene pro-
blema en responderle: «Tienes razón. La mayoría 
de tu trabajo no tiene ningún valor». O cuando 
Leonard teme que «las chicas como Penny no 
acaban con chicos que construyen máquinas del 
tiempo», Sheldon discrepa: «No estoy de acuer-
do. Tu falta de atractivo es anterior a tu trabajo 
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en la máquina del tiempo, así que tu fracaso con 
Penny se debe a otros motivos». Y es que para 
Sheldon está claro: «¿Por qué debería disculpar-
me? No dije nada que no fuese verdad».
Sheldon necesita tener todo reglado, estipu-
lado. Tiene un contrato de convivencia con su 
compañero de piso que incluye todo tipo de 
detalles, y cuando inicia una relación con Amy 
establece un acuerdo de relación que determina 
cosas como la frecuencia y el tipo de las citas, o 
el grado de contacto físico.
Sheldon es probablemente el personaje más 
popular de entre aquellos a los que se atribuyen 
características propias del Asperger. Sin embar-
go, el punto de vista que adopta The Big Bang 
Theory sobre este tema tiene motivaciones pu-
ramente humorísticas. En realidad, el cocreador 
de  la serie Bill Prady afirma que la personali-
dad  de Sheldon no está basada en este tras-
torno (que no era todavía tan popular cuando se 
ideó el personaje), sino en los programadores 
informáticos con los que Prady había trabajado 
anteriormente. Es más, cree que es mejor no 
asignarle la etiqueta de Asperger porque, por un 
lado, ello limitaría las posibilidades creativas de 
la serie, y por otro cabría el riesgo de que las 
mofas de los otros personajes hacia Sheldon pu-
dieran ser interpretadas como burlas hacia una 
persona con el trastorno. Sin embargo, volun-
tariamente o no, Sheldon es una caricatura del 
Asperger.
¿Fue una casualidad que los programadores 
en los que se inspiró Prady para definir a Shel-
don tuvieran una personalidad tan parecida a la 
del Asperger? ¿O, por el contrario, existe alguna 
relación entre la informática y dicho síndrome? 
Antes de responder a esta pregunta, veamos una 
serie, precedente de The Big Bang Theory, que 
precisamente tiene como protagonista a un infor-
mático al que también suele atribuírsele síndrome 
de Asperger (aunque en la serie nunca se afirma 
explícitamente este hecho). Se trata de The IT 
Crowd (Los informáticos), una serie británica de 
cuatro temporadas (con un total de 24 episodios), 
emitida entre 2006 y 2010 (más un episodio final 
en 2013), que sigue las peripecias del departa-
mento de informática de una empresa. Como en 
el caso de The Big Bang Theory, se trata de una 
comedia de situación que juega con el contras-
te entre dos tipos de personajes muy distintos, 
que son, por un lado, los dos técnicos de so-
porte (Roy y Moss) y por otro la responsable del 
departamento (Jen), que no tiene ni idea de orde-
nadores.
Decir que Moss es inteligente sería cierto sólo 
en parte. Moss posee una gran inteligencia lógi-
co-matemática que le hace adecuado para un 
trabajo informático, pero su inteligencia interper-
sonal es prácticamente nula. Puede comunicarse 
perfectamente con el ordenador, pero no con las 
personas que le rodean. Dentro del departamen-
to, el trabajo que le resultaría más idóneo sería el 
de programador, en lugar de encargarse del ser-
vicio de asistencia técnica a los usuarios. Le falta 
también sentido común y la capacidad de impro-
visar respuestas adecuadas frente a cualquier 
situación imprevista. En un célebre sketch, se 
prende fuego en su despacho. Tras unos instan-
tes de vacilación, Moss va a buscar el extintor, lo 
coloca cuidadosamente en la mesa y empieza a 
leer las instrucciones de uso: «Colóquese en po-
sición vertical». Moss interpreta que es él quien 
debe ponerse de pie, y al hacerlo, el extintor que-
da por debajo de su campo de visión. «¡Oh, no! 
Ahora no puedo leerlo». Ante esta dificultad, opta 
por recurrir a lo que conoce y escribe un correo 
electrónico al servicio de emergencia.
Moss, como Sheldon, es un personaje cuyo 
comportamiento ha sido adaptado a las conve-
niencias de la ficción. Aun así, comparten con los 
«pequeños profesores» del Dr. Asperger, y con 
los 107 millones de personas que están dentro 
del espectro autista8, cierta manera de ser y de 
interactuar con el mundo que les rodea, que se 
manifiesta en características muy diversas. Preci-
samente, una dificultad en el estudio del autismo 
es la de hallar el núcleo del trastorno, aquello que 
constituye su esencia y su razón. ¿En qué con-
8   La cantidad resulta del dato de la población mundial actual, unos 7250 millones de personas, y del informe antes 
citado que detecta una prevalencia del autismo del 1,47%.
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siste realmente? Cuando Eugen Bleuler creó el 
término «autismo», que luego utilizaron Kanner y 
Asperger para definir este trastorno, lo hizo a partir 
del griego αυτος para indicar que el individuo es-
taba encerrado en sí mismo, porque esta era una 
tendencia que se observaba en las personas más 
gravemente afectadas. Pero incluso en los casos 
en que se produce, el aislamiento social no es sino 
una manifestación de algo más profundo que sub-
yace en la arquitectura cognitiva de la persona.
La variedad de manifestaciones observadas 
en el espectro autista tiene un denominador co-
mún: un funcionamiento cerebral que lo hace 
más adecuado para comprender e interactuar 
con objetos que con personas. Los objetos si-
guen unas reglas físicas determinadas y, por 
tanto, previsibles. Por el contrario, las personas 
actúan según su propia voluntad, guiada por in-
tereses y objetivos que están ocultos al exterior, 
y que por tanto resultan imprevisibles.
El cerebro humano es un complejo meca-
nismo computacional que combina capacida-
des lógicas (razonamiento, método algorítmico, 
atención consciente, proceso monotarea, exacto 
pero lento) y heurísticas (intuición, imaginación, 
automático, proceso multitarea, rápido, pero 
propenso a errores). De hecho, en las últimas 
décadas algunos autores proponen la existencia 
de dos sistemas cognitivos diferentes en el ce-
rebro humano.9 El nivel relativo de cada uno de 
estos dos sistemas varía en cada persona; todos 
conocemos personas que son más intuitivas y 
otras más metódicas.
Pues bien, las características observadas en 
el espectro autista se corresponden con las de 
un cerebro en el que existe un desequilibrio im-
portante a favor del primero de los dos sistemas, 
el que podemos llamar lógico, en perjuicio del se-
gundo, el heurístico. Por esta razón, las personas 
con Asperger son más hábiles en materias que 
se rigen según reglas claramente determinadas, 
y en tareas metódicas o de atención al detalle, 
como puede ser la informática. Ello explicaría su 
mayor presencia en este campo.
Sherlock, Max, Hank y Saga
Veamos a continuación otros ejemplos de perso-
najes televisivos relacionados con el Asperger. El 
que tiene unas raíces más antiguas se trata, sin 
duda, de Sherlock Holmes, que fue primero un 
personaje literario inspirado en el Dr. Joseph Bell, 
un eminente cirujano escocés que vivió entre 
1837 y 1911, autor de diversos libros médicos 
(entre ellos A Manual of the Operations of Sur-
gery) y pionero de la ciencia forense. Considera-
ba que todo médico debía basar su diagnóstico 
en una atención exquisita a los detalles, y se es-
forzaba por inculcar esta habilidad en sus alum-
nos. Así, se cuenta que en una de sus clases 
mostró a sus alumnos un frasco con un líquido 
maloliente en el que introdujo un dedo que luego 
lamió, tras lo cual indicó a sus alumnos que hicie-
ran lo mismo. Cuando hubieron terminado, Bell 
repitió la operación mostrándoles que en realidad 
él había mojado un dedo y lamido otro. Con ello 
quería señalar la necesidad de concentrarse en 
la observación exacta de los hechos. El propio 
Bell sobresalía de manera extraordinaria en esta 
capacidad y en la de deducir conclusiones a par-
tir de los más mínimos detalles, por lo que su 
ayuda fue requerida a menudo por la policía en 
sus investigaciones (hay quien afirma que inclu-
so intervino en el caso de Jack «el destripador», 
pero no hay constancia de ello).
Uno de los alumnos de Bell, en 1877, y más 
tarde su ayudante, fue Arthur Conan Doyle, en-
tonces estudiante de medicina en la Universidad 
de Edimburgo, donde se graduaría 4 años más 
tarde. Ya durante sus estudios, Doyle empezó a 
escribir obras de ficción, pero las que le han he-
cho universalmente famoso son las que tienen 
como protagonista al detective Sherlock Holmes. 
Doyle reconoció al propio Bell que había crea-
do el personaje basándose en su personalidad, 
combinación de su concentración extrema en el 
trabajo, su pasión por el detalle y su capacidad 
de razonamiento lógico. Y es de suponer que, 
aunque no las incluyera en la lista, otras de las 
9   Véase, por ejemplo, el artículo Dual-Processing Accounts of Reasoning, Judgment, and Social Cognition, de Jona-
than St. B. T. Evans, o los trabajos de Shelly Chaiken, Seymour Epstein, Daniel Kahneman y Steven Sloman.
` ´
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características de Holmes menos elogiables, 
como la falta de empatía, cierta arrogancia o 
la ansiedad que intentaba contrarrestar con su 
adicción, también provenían de Bell. Todo ello 
permite especular si el carácter de Holmes, y por 
ende el de Bell, se corresponde con el síndrome 
de Asperger, en cuyo caso Doyle habría descrito 
un ejemplo casi 60 años antes de que Hans As-
perger publicara su artículo.
Entre las múltiples adaptaciones del persona-
je a la pantalla (la grande y la pequeña), la serie 
Sherlock de la BBC, con tres breves tempora-
das de tres episodios cada una en 2010, 2012 
y 2014, y una cuarta prevista para 2016, nos 
presenta al célebre detective en el mundo actual, 
añadiendo las nuevas tecnologías a su gama de 
recursos de investigación. La imagen que nos 
presenta de Holmes refuerza su carácter dentro 
del espectro autista. Apenas iniciar su aparición 
en el primer episodio, una trabajadora de la mor-
gue se pinta los labios y le propone una cita: «Tal 
vez luego, cuando hayas terminado… ¿te apete-
cería una taza de café?». Pero Sherlock no capta 
la insinuación y responde fríamente: «Negro, con 
dos terrones. Súbemelo arriba, por favor». Lue-
go, cuando ella, decepcionada por la respuesta, 
regresa sin la pintura de labios, él le pregunta: 
«¿Qué pasó con el lápiz de labios?». «No me ha 
funcionado.» «¿No? Era mejor, ahora tu boca se 
ve demasiado pequeña.»
Aunque este tipo de comportamientos se re-
piten a lo largo de la serie, el único momento en 
que se propone explícitamente el diagnóstico es 
en el segundo episodio de la segunda tempora-
da, cuando el inspector Lestrade, molesto con el 
comportamiento de Sherlock, se lamenta a Wat-
son de que «debe ser cosa de su carácter…», y 
este confirma: «¿su Asperger?».
La serie en la que sí se trata de forma explícita 
el Asperger es Parenthood, en la que hay dos 
personajes con el trastorno. Pongámonos en 
situación con la siguiente escena: cuando está 
comiendo en un restaurante, Adam recibe una 
llamada de su esposa Kristina, que con voz in-
quieta le pide que se reúna con ella. Al llegar a la 
cita, Adam ve dibujada la preocupación en el ros-
tro de ella. «¿Qué sucede?» «He hablado con la 
terapeuta, y dice que está preocupada por Max. 
Cree que tiene algunas dificultades de apren-
dizaje.» Bueno, no es tan grave, piensa Adam. 
Ambos estaban preocupados por el extraño 
comportamiento de su hijo, pero si se trata sólo 
de un problema escolar tiene solución. «Vale, es-
cucha, he estado pensando en ello y hablaré con 
la escuela para que le pongan un tutor a Max que 
le ayude en esta etapa difícil.» No, Kristina sabe 
que es más que esto. «Cariño, la terapeuta no se 
refería sólo al tema académico, ella cree que Max 
puede tener… —se le corta la voz— …ella pien-
sa que puede tener Asperger.» Adam se muestra 
sorprendido e incrédulo. «¿Asperger? ¿Como 
autismo? He visto niños autistas, y no son como 
él.» Sin embargo, tras la entrevista, Kristina está 
más informada. «El Asperger es un autismo de 
alto funcionamiento. Muchas personas con As-
perger tienen vidas muy satisfactorias. La tera-
peuta cree que si le proporcionamos los recursos 
adecuados…»
Parenthood es una serie de la cadena NBC 
que narra las vicisitudes de tres generaciones 
de la familia Braverman: Zeek y Camille son los 
abuelos de la familia, que tuvieron cuatro hijos, 
Adam, Sarah, Crosby y Julia, algunos de ellos 
con sus parejas, y sus hijos. El fragmento descri-
to, centrado en Adam y su esposa Kristina, co-
rresponde al primer episodio de la serie, pero po-
dría pertenecer a la vida real de cualquiera de las 
muchas familias que han vivido situaciones pare-
cidas al descubrir que su hijo tiene un trastorno 
del que tal vez ni siquiera hayan oído hablar. Y es 
que Parenthood es la serie que dibuja de manera 
más explícita y rigurosa el síndrome de Asper-
ger. Los guiones son asesorados por expertos 
en el tema, y cada dos episodios el director, el 
productor ejecutivo y el actor que representa a 
Max se reúnen con un especialista en Asperger 
para conseguir que la actuación se ajuste al tras-
torno. Una característica singular de Parenthood 
que muestra su implicación con el trastorno es 
que la serie mantiene un blog,10 llamado The ex-
10   http://www.nbc.com/parenthood/blog/the-experts-speak
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perts speak,en el que doctores e investigadores 
comentan los episodios y proporcionan consejos 
a las familias.
Max presenta los déficits sociales y el apego 
a las rutinas que son las marcas diagnósticas 
del Asperger, y también hipersensibilidad (al so-
nido, al tacto), incapacidad para comprender 
las expresiones faciales o las normas sociales 
implícitas, y crisis nerviosas o rabietas cuando 
algo altera sus planes. Sin embargo, no debe-
mos creer que todos los niños con Asperger 
sean como Max, pues cada caso puede ma-
nifestarse en aspectos diferenciados y grados 
variables, y también es distinta la manera como 
cada persona reacciona frente a sus dificulta-
des. En realidad, dos personas con Asperger 
pueden ser tan distintas entre sí como puedan 
serlo dos personas neurotípicas, lo que no obs-
ta para que un profesional experto pueda de-
tectar el trastorno al poco rato de observar el 
comportamiento del niño.
Que el tratamiento del Asperger en Pa-
renthood sea tan realista se debe a que el crea-
dor de la serie, Jason Katims, tiene un hijo con 
dicho trastorno, lo que le ha llevado a investigar 
el tema en profundidad y a tratar de representar-
lo en la pantalla del modo más exacto y directo 
posible. Mientras que en la casi totalidad de las 
series que he incluido en la Tabla 1 nunca se es-
pecifica que las características del personaje se 
deban al síndrome de Asperger, o como mucho 
en algún momento concreto se hace una insi-
nuación indirecta al respecto, en Parenthood el 
término «Asperger» se pronuncia en 125 ocasio-
nes (además de 23 veces «autismo» o «autista», 
y ocho veces «espectro», usado en el sentido de 
espectro autista).11
Precisamente, tras la emisión del segundo 
episodio de la primera temporada sucedió un he-
cho curioso. Aunque en el episodio inicial ya ha-
bía sido mencionado el Asperger (en el fragmen-
to que he reproducido), en el siguiente lo fue con 
mayor insistencia (13 veces), por lo que parece 
que caló más en la percepción de los especta-
dores. La curiosidad ante un concepto médico 
que no conocían provocó que durante la mañana 
siguiente a la emisión la expresión más buscada 
en Google fuera Asperger’s disease. 
Las características más idiosincrásicas del 
Asperger, así como sus repercusiones para 
el propio individuo y los que le rodean (familia, 
entorno social), se fueron plasmando desde los 
primeros episodios. Ya a los 2 minutos del inicio 
de la serie vemos al abuelo (Zeek) mostrando su 
preocupación al padre de Max (Adam) porque el 
niño se niega a participar en el equipo de béisbol 
y prefiere quedarse en casa jugando solo. Adam, 
que sabe que a Max le desagrada el béisbol (por 
su poca habilidad deportiva y porque se siente 
mal en el grupo), pretende justificarle diciendo 
que la insistencia del abuelo en esta cuestión 
pone «un poco nervioso» a Max, y añade: «Max 
es un chico sensible, eso es todo». La respues-
ta de Zeek expresa en una breve frase toda una 
forma, por desgracia muy habitual, de tratar con 
la diversidad humana: «Bueno, tú eras sensible 
también, y te curé». Estas pocas palabras nos 
hacen reflexionar sobre algunos métodos te-
rapéuticos cuyo objetivo está más centrado en 
ajustar el comportamiento del niño al estándar 
social que en lograr que este pueda desarrollar 
sus capacidades específicas y tener una vida sa-
tisfactoria.12 Y por si la idea, dada la fugacidad 
de la frase, pueda haber pasado inadvertida al 
espectador, en la escena siguiente vemos a la 
madre (Kristina) y la hermana de Max (Haddie) 
preguntándose por qué es tan importante el 
béisbol. La respuesta de Kristina es muy clara: 
11   A falta del episodio final, que no se había emitido todavía en el momento de escribir este párrafo.
12   «Es importante valorar a nuestros niños como individuos, aunque no sean los niños que nosotros esperábamos 
que fueran. La tragedia de nuestra sociedad es la precipitación hacia servicios que están dirigidos específicamente 
a la inculcación de la conformidad en lugar de ayudar al niño a convertirse en el adulto único que algún día será. 
Olvidamos fácilmente que el objetivo no es un niño que se comporte bien, sino un adulto independiente, exitoso 
y feliz. Se suele considerar que una intervención ha sido satisfactoria cuando el niño parece comportarse como 
los demás, pero no se presta mucha atención en el objetivo a largo plazo ni en las consecuencias de querer hacer 
entrar clavijas cuadradas en agujeros redondos.» Corin Barsily Goodwin y Mika Gustavson, 2011. Disponible en: 
http://www.thinkingautismguide.com/2011/02/asd-and-giftedness-twice-exceptionality.html
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«Porque los hombres sienten la necesidad de 
expresar su amor golpeando pelotas, pateando 
traseros y discutiendo estadísticas sin sentido. Y 
creo que tu padre piensa que si Max no hace es-
tas cosas crecerá triste y solo». Haddie concluye: 
«Pues esto es absurdo».
Después de que la terapeuta les indicara 
que Max podía tener Asperger, Adam y Kristina 
empiezan a investigar y entran en contacto con 
los padres de otro niño con Asperger, que les 
recomiendan seguir una dieta libre de gluten: 
«Sin trigo. Sin azúcar. Sin sustancias químicas. 
Libre de caseína también». Kristina pregunta: 
«¿Qué es la caseína?». Respuesta rápida: «No 
lo sé». E inmediatamente: «Tenemos una nutri-
cionista que os va a encantar» (este es un guiño 
de la serie a una de las “curas” que en ocasio-
nes se proponen en ciertos ámbitos, surgidas 
de la impotencia que sienten algunos padres al 
no encontrar solución al problema de sus hijos). 
Sin embargo, el siguiente consejo resultará útil: 
«Vais a necesitar un psicólogo conductista. Di-
cen que el Dr. Pelikan es el mejor, pero nadie 
consigue una cita con él, es como el Bob Dylan 
del autismo».
Por fortuna, una circunstancia casual permi-
te que consigan rápido una cita con el doctor. 
Tras la visita, Pelikan les anuncia su diagnósti-
co: «Max tiene una alta funcionalidad, pero su 
comportamiento es coherente con un diagnós-
tico de Asperger». La confirmación cae como 
una losa sobre los padres, que aún esperan 
que sea algo pasajero: «Entonces, ¿cuánto va a 
durar esto?» La realidad es otra: «Desafortuna-
damente, no existe una cura para el Asperger. 
Es un síndrome que él siempre tendrá». Kristina: 
«¿Qué se supone que tenemos que hacer por 
él?». Entonces la serie, en boca del Dr. Pelikan, 
da un consejo a los espectadores que puedan 
encontrarse en esta situación: «Ustedes ayuda-
rán a descubrir los dones de Max. Tienen que 
averiguar cómo aprende. Tienen que apoyar a 
Max tanto como les sea posible. Honestamen-
te, los estudios muestran con claridad que el 
mayor parámetro de éxito en niños con Asper-
ger es la implicación de sus padres».
Un aspecto que preocupa a los padres cuan-
do por primera vez reciben el diagnóstico de su 
hijo y no conocen todavía mucho sobre el Asper-
ger es el hecho de que no sea algo temporal, sino 
una característica que acompañará a su hijo toda 
la vida. Lo expresa así Adam a su mujer cuan-
do regresan a casa tras la visita al Dr. Pelikan: 
«Puedo lidiar con cualquier cosa. Puedo lidiar 
con una dolencia, con una enfermedad, con un 
hueso roto. Cualquier cosa que pueda arreglar. 
Pero esto… No sé cómo lidiar con esto. Esto es 
para siempre». Cierto, un trastorno del espectro 
autista es para siempre, pero ello no significa que 
siempre afecte a la persona de la misma manera 
que lo hace durante los primeros años de desa-
rrollo; al menos no es así en la mayoría de los 
casos, especialmente si desde temprano recibe 
ayuda para ello. Incluso sin esta ayuda, muchos 
niños de cuando aún no se conocía el trastorno 
ahora son adultos que llevan vidas aparentemen-
te normales.
Los niños con Asperger, sin dejar la esencia 
de lo que les hace así y constituye su forma de 
ser y de ver el mundo, pueden aprender a inte-
grarse y relacionarse con su entorno, y llegar a 
ser capaces de aportar sus especiales capacida-
des personales al progreso de la sociedad (como 
muchos de ellos han hecho). Parenthood lo ha 
reflejado a lo largo de la serie mostrando la evo-
lución progresiva de Max en su autocontrol, sus 
relaciones sociales y, en la sexta y última tem-
porada, sus primeros escarceos amorosos con 
Dylan, una compañera de escuela que presenta 
trastorno por déficit de atención con hiperactivi-
dad.
Pero además, para completar la perspectiva 
vital de la persona con Asperger, la serie incorpo-
ró desde la cuarta temporada un personaje adul-
to, Hank, un hombre con poca habilidad social. 
Se trata de un fotógrafo profesional a cuyo es-
tudio acude la familia de Max para que les haga 
una foto de grupo. Hank está buscando un ayu-
dante, y Sarah, la hermana de Adam, y por tanto 
tía de Max, solicita el empleo. Inicialmente Hank 
la rechaza por falta de conocimientos técnicos, 
pero luego se da cuenta de que Sarah tiene la 
capacidad de trato con los clientes que a él le 
falta y la contrata: «Resulta que a la gente de la 
sesión de fotos les caíste bien. Le dieron mucha 
importancia. Parece ser que eres buena con el 
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chismorreo. Y yo odio hablar con los clientes. De 
verdad, lo odio. A veces me da dolor de estóma-
go. Sí, por eso te iba a llamar. No eres tan mala 
como pensé al principio».
La relación entre Hank y Sarah, inicialmen-
te laboral y posteriormente romántica, pone en 
contacto a Hank y Max, que por compartir as-
pectos de su carácter establecen amistad. Un 
día Max se enfada con Hank porque este le había 
prometido ayudarle con unas fotografías y, por 
motivos de trabajo, no puede hacerlo. Max coge 
una rabieta, le grita a Hank que es un mentiro-
so, y vuelve corriendo a su casa a encerrarse en 
su habitación. Unos días más tarde, el padre de 
Max acude al estudio de Hank para disculparse 
por este comportamiento. Le explica que Max 
tiene un trastorno llamado Asperger y le deja un 
libro sobre el tema para que pueda entender lo 
que le sucede.
Unos minutos más tarde vemos a Hank que 
por la noche está leyendo el libro con una exci-
tación creciente, pasando las páginas con ner-
viosismo y resaltando fragmentos. Va corrien-
do a casa de Sarah, que al verle tan inquieto 
le pregunta: «¿Qué es este libro? ¿Qué pasa?» 
Hank le responde a borbotones: «Estaba leyen-
do este libro por Max. Lo estaba leyendo por 
el chico y luego, de repente, ya no leo sobre 
él. Estoy leyendo sobre mí. Este libro me está 
describiendo. Estoy viendo mi vida. Mi vida. Lo 
veo todo, absolutamente todo. Es por eso que 
me pasan las cosas. Soy como él. Soy como 
Max». ¡Cuántos adultos en los últimos años han 
vivido este momento! Algunos, cuando sus hi-
jos han sido diagnosticados. Otros, como Hank, 
leyendo por azar un libro. Para todos ellos el 
momento significa encontrar por fin la explica-
ción de su pasado y quizás poder reconciliarse 
consigo mismos.
Parenthood es la serie que trata el síndrome 
de Asperger de una manera más explícita y más 
cercana a la situación de muchas familias que 
viven experiencias parecidas. Ahora finalizaré 
este repaso con otra muy distinta, que ni siquiera 
nombra el trastorno en ningún momento, pero 
que considero altamente instructiva, ya que tanto 
a través de su idea argumental como de la rela-
ción que se establece entre sus dos protagonis-
tas, e incluso simbólicamente por el escenario en 
que tiene lugar y el propio título de la serie, nos 
transmite un mensaje que resulta válido no sólo 
para el caso del síndrome de Asperger, sino para 
cualquier diversidad humana, sea esta del tipo 
que sea. 
Bron/Broen es una serie coproducida por las 
televisiones públicas sueca y danesa, junto con 
la alemana ZDF, de la que hasta el momento se 
han producido dos temporadas con un total de 
20 episodios13. El título bilingüe significa puente 
(Bron en sueco, Broen en danés) y hace referen-
cia al puente Öresund (u Øresund), un alarde ar-
quitectónico de 8 km de longitud que, junto con 
un túnel de 4 km, une Suecia con Dinamarca. 
El puente tiene una presencia constante en  la 
serie, ya que en su punto central, justo sobre 
la línea que marca la frontera entre los dos paí-
ses, aparece un cadáver cuya muerte deberán 
investigar conjuntamente los cuerpos de policía 
sueco y danés, países a los que separa cierta 
distancia social y cultural. Desde ese momento, 
unos y otros se verán obligados a cruzar cons-
tantemente el puente, tanto en sentido real, para 
el desarrollo de las investigaciones, como figu-
rado, aprendiendo a comprender y aceptar sus 
diferencias.
Por parte danesa está a cargo de la inves-
tigación el detective Martin Rohde, un hombre 
cuya apariencia tranquila y físico amplio traen a 
la mente la imagen de un oso nórdico, y sin em-
bargo vive su trabajo apasionadamente, hasta 
el extremo de tomar la justicia por su mano. En 
cambio, en el lado sueco tenemos a la detecti-
ve Saga Norén, una persona meticulosa, dura, 
fría, sin sentido del humor, que sigue las reglas 
al pie de la letra, que no sabe mentir, brillante en 
su trabajo, pero sin ninguna capacidad para las 
sutilezas sociales. Sin duda los guionistas se han 
guiado en el Asperger para definir el personaje, 
13   Hasta agosto de 2015. Existe también un remake estadounidense (The Bridge, que transcurre en la frontera entre 
los Estados Unidos y Méjico), y otro francobritánico (The Tunnel, centrado en el Eurotúnel).
-52-
The Big Bang Theory y el síndrome de Asperger
aunque en ningún momento de la serie se haga 
referencia explícita a ello.14
En cierta manera, Saga y Martin son la antíte-
sis uno del otro, y por ello sus primeros contac-
tos generan en ambos perplejidad, incompren-
sión y cierto rechazo. Sin embargo, poco a poco 
aparece entre ambos cierta química, una forma 
de amistad hombre-mujer no relacionada con 
el sexo, ni tan sólo con muestras exteriores de 
afecto, o me atrevería a decir una relación como 
la que pueda existir entre un padre comprensivo 
y una hija con ciertas dificultades. Martin llegará a 
aceptar la manera de ser de Saga, y se convertirá 
en su confidente y asesor en las cuestiones so-
ciales, a la par que adquirirá a través de ella una 
visión del mundo que le era desconocida. Por su 
parte, Saga aprenderá a ver en Martin lo más pa-
recido a un amigo que nunca haya tenido, cosa 
que le confiesa al final del último episodio emiti-
do, cuando descubre que él ha realizado un acto 
punible: «He analizado tus motivos y he llegado a 
la conclusión de que… tú eres mi único amigo».
Sin duda es esta la lección que debemos 
aprender de la serie, la aceptación de la diver-
sidad humana en toda su extensión y la colabo-
ración por encima de cualesquiera diferencias 
(mentales, de origen, de cultura, etc.) para, entre 
todos, construir un mundo mejor.
14   Observo que la casualidad (¿o no?) ha hecho que en la muestra de personajes con Asperger que he escogido haya 
cinco varones (Max, Hank, Sheldon, Moss y Sherlock) y una hembra (Saga), es decir, la misma proporción que se 
da en la vida real, según el informe de los CDC antes citado.
